新界東青年體育會 主辦

香港賽馬會慈善信託基金 捐助
鳴謝 青年事務委員會  青年活動統籌委員會

沙田區青年活動委員會  香港賽馬會慈善信託基金
沙田區籃球同樂日
章程
活動目的
:
希望青少年在暑假期間參與有益身心的體育活動
參加資格
:
凡6-29歲之青少年男女均可報名參加
名額
: 限25人(名額有限，先到先得)

	日期
	時間
	地點
	小時

	22/8/2015(六)
	09:00-11:00
	保榮路體育館
	2

	26/8/2015(三)
	09:00-12:00
	
	3

	29/8/2015(六)
	09:00-11:00
	
	2


活動日數︰共3日
活動費用︰免費
教練資歷︰曾於多所中、小學任教的資深籃球教練。
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報名方法
:
名額有限，請立即填妥有關報名表於2015年8月20日前傳真至3613-9753或以電郵方式遞交予本會作實，先到先得。

本會網址︰
www.ntesports.org.hk
本會電郵︰
info@ntesports.org.hk
查詢電話︰
9846-4321 / 6152-6342
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新界東青年體育會 主辦

香港賽馬會慈善信託基金 捐助
鳴謝 青年事務委員會  青年活動統籌委員會

沙田區青年活動委員會  香港賽馬會慈善信託基金
沙田區籃球同樂日
報名表
參加者姓名︰_______________(中文) _______________________(英文)

出生日期︰_______年______月______日(______歲)  性別︰男 / 女
就讀學校︰_____________________________________________________

聯絡人姓名︰__________________   聯絡人電話︰__________________

地址︰_________________________________________________________

電郵︰_______________________________   傳真︰_________________

從何得知這個活動︰___________________________________________

家長同意書

(供18歲以下的參加者填寫)

本人證明敝子弟___________________(參加者姓名)適宜參與劇烈籃球運動，並清楚明白在活動期間，如因身體健康狀況或不遵照教練指導而發生意外、身體損傷、感染疾病或死亡， 貴會及/或有關合辦/捐助機構則無須負責。本人及敝子弟並且願意放棄追討 貴會及/或有關合辦/捐助機構的一切權利，特此聲明。
家長或監護人簽署︰_______________________

家長或監護人姓名︰_______________________
日期︰
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